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Resumo

A resisténcia insulinica € um distarbio metabdlico que pode ser provocado por disturbios
enddcrinos, obesidade entre outras doencas sistémicas, que bloqueiam a acdo da insulina sob
as células. Os tumores mamarios podem aumentar a produgcdo enddgena da progesterona,
principalmente durante o diestro, o que consequentemente, favorece a sintese de horménio de
crescimento (GH), semelhante ao produzido na hipéfise. O GH é um hormdnio hiperglicemiante e
atua como regulador fator de crescimento semelhante a insulina | (IGF-1), que é sintetizado pelo
figado e que fornece feedback negativo, causando resisténcia insulinica, mimetizando Diabetes
Mellitus. O diagndstico se baseia na exclusdo de outras comorbidades que promovem
semelhante condi¢cdo, assim como exames citopatolégicos e histopatolégicos dos tumores. A
insulinoterapia é fundamental para suporte e estabilizacdo do quadro, subsequente da excisao
cirdrgica da neoplasia. Objetiva-se relatar um caso de resisténcia insulinica induzida por
carcinoma mamario canino em uma fémea, Pinscher, fértil, de 14 anos de idade, pesando 2,1 kg.
A paciente foi encaminhada ao HV-UFLA, com diagnéstico de Diabetes Mellitus, apresentando
polidipsia, politria, tremores musculares, fraqueza em membros pélvicos e episddios de sincope.
Ao exame fisico, foi observado parametros vitais dentro da normalidade, porém com multiplos
nodulos em cadeia mamaria. Nos exames solicitados foram observados hiperglicemia, glicosuria,
hiperplasia endometrial cistica, além de citologia sugestiva de carcinoma mamario. Foi
recomendado cirurgia de ovariohisterectomia e mastectomia porém proprietarios optaram por
ndo realizar tais procedimentos. A insulinoterapia foi instituida associada a dieta a base de racao
terapéutica. Ao longo da terapia, a paciente apresentou variagdes da glicemia, ndo necessitando
das aplicacdes quando exibia normoglicemia. Apos 10 meses, a paciente apresentou piora com
guadro grave de choque inflamatério desencadeada pela neoplasia, evoluindo a 6bito. Conclui-se
gue em cadelas com hiperglicemia constante, relacionados com tumores mamarios e diestro
deve-se suspeitar de resisténcia insulinica associada.
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